


APRUEBA «CONVENIO PROGRAMA ATENCION
DOMICILIARIA PARA PERSONAS CON
DEPENDENCIA SEVERA Y CUIDADORES/AS,

COMUNA DE ARICA, 2025», SUSCRITO ENTRE EL
T SERVICIO DE SALUD ARICA Y PARINACOTA Y LA
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ARICA.

el
DEPTO. DE ASESORIA JURIDICA
N° 0408 (30-04-2025)
PPSM/MCA ) Ay
RESOLUCION N° Y Ny

Exenta

pmicn S U ABR 2005 COPI A

VISTOS: ElI  «CONVENIO PROGRAMA
ATENCION DOMICILIARIA PARA PERSONAS CON DEPENDENCIA SEVERA Y
CUIDADORES/AS, COMUNA DE ARICA, 2025»; el Decreto N°140, de 2004, del Ministerio de
Salud, que establece el Reglamento Orgéanico de los Servicios de Salud; Las facultades
conferidas en el Decreto N°11 de 17 de mayo de 2024, del Ministerio de Salud, sobre
nombramiento en calidad de Directora Titular del Servicio de Salud Arica y Parinacota.; La
Resolucion N°36 de 2024 y la N° 08 de 2025, ambas de la Contraloria General de la
Republica, que fijan normas sobre exencion del tramite de toma de razén y las atribuciones y
facultades conferidas mediante Decreto de Fuerza Ley N°1, de 2005, del Ministerio de Salud;

CONSIDERANDO:

1.- Que con fecha 27 de marzo de 2025, entre el Servicio de Salud Arica y Parinacota,
representado por su Directora Sra. Patricia Sanhueza Zenobio, por una parte; y la llustre
Municipalidad de Arica, representado por su Alcalde Sr. Orlando Vargas Pizarro, por la otra; se
procedio a suscribir el denominado «CONVENIO PROGRAMA ATENCION DOMICILIARIA
PARA PERSONAS CON DEPENDENCIA SEVERA Y CUIDADORES/AS, COMUNA DE
ARICA, 2025,

2.- Que el Convenio suscrito por las partes fue recibido en el Departamento de Asesoria Juridica
con fecha 30 de abril del afio en curso;

3.- Que, el Programa en cuestion fue aprobado mediante la Resolucion Exenta N°141 del 07 de
febrero de 2025 del Ministerio de Salud (orientaciones técnicas);

4.- Que, a su vez el Programa tiene respaldo de recursos financieros de acuerdo con lo
establecido mediante la Resolucion Exenta N°212 de 12 de marzo de 2025, del Ministerio de
Salud, que distribuye recursos al programa;

5.- El Compromiso Presupuestario N°1277/2025, de 13 de marzo de 2025, refrendado con
idéntica fecha, por la Encargada de Presupuesto(S) y el Jefe del Subdepartamento Financiero;
6.- Que, conforme a los antecedentes sefnalados,

RESUELVO:

i 1.-APRUEBESE EL «CONVENIO PROGRAMA
ATENCION DOMICILIARIA PARA PERSONAS CON DEPENDENCIA SEVERA Y
CUIDADORES/AS, COMUNA DE ARICA, 2025»; suscrito el dia 27 de marzo de 2025, entre
el Servicio de Salud Arica y Parinacota y la llustre Municipalidad de Arica; instrumento que se
inserta integramente a continuacion vy se entiende formar parte del presente acto
administrativo para todos los efectos legales que deriven de su aplicacién:

CONVENIO
PROGRAMA ATENCION DOMICILIARIA PARA PERSONAS CON
DEPENDENCIA SEVERA Y CUIDADORES/AS
COMUNA DE ARICA, ANO 2025

En Arica a 26 de marzo de 2025, entre el Servicio de Salud Arica y Parinacota, RUT N°
61.606.000-7, Persona Juridica de derecho publico domiciliado en calle 18 de Septiembre
N° 1000, edificio “N’, 2° Piso, representado por su Directora Sra. Patricia Sanhueza
Zenobio, RUN Nl \ngeniera Comercial, en adelante “el Servicio” y la
llustre Municipalidad de Arica, Corporacion de Derecho Publico, RUT N° 69.010.100-9,




representada por su Alcalde Sr. Orlando Vargas Pizarro, Técnico Mecanico Industrial,
RUN N con domicilio en calle Sotomayor N°415, comuna de Arica, Region
de Arica y Parinacota, en adelante "el Municipio”, se ha acordado celebrar un Convenio,
que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el estatuto de Atencion Primaria de Salud Municipal,
aprobado por la Ley N°19.378, en su articulo 56 establece que el aporte estatal mensual
podra incrementarse: “En el caso que las normas técnicas, planes y Programas que se
imparten con posterioridad a la enfrada en vigencia de esta ley impliquen un mayor gasto
para la Municipafidad, su financiamiento sera incorporado a los aportes establecidos en el
articulo 49".

Por su parte, el articulo 4° del Decreto Supremo del Ministerio de Salud, que determina el
aporte estatal a municipalidades que indica, para sus entidades administradoras de salud
municipal para la anualidad respectiva, reitera dicha norma, agregando la forma de
materializarla al sefialar * E/ aporte estatal mensual se incrementara de acuerdo a lo que
establece el inciso final del articulo 56 de ia ley N° 19.378, en el caso que las normas
técnicas, planes y programas que imparta con posterioridad el Ministerio de Salud
impliquen un mayor gasto para la entidad administradora de salud municipal, para cuyo
efecto el Ministerio de Salud dictara la correspondiente resolucion’.

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a
la Equidad, Participacion, Descentralizacién y Satisfaccion de los/as Usuarios/as, de las
prioridades programéticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacion de la
Atenciéon Primaria e incorporando a la Atencion Primaria como area y pilar relevante en el
proceso de cambio a un nuevo modelo de atencion, el Ministerio de Salud, ha impulsado
el PROGRAMA ATENCION DOMICILIARIA PARA PERSONAS CON DEPENDENCIA
SEVERA Y CUIDADORES/AS.

El referido Programa ha sido aprobado por la Resolucion Exenta N°141 de fecha 07 de
febrero de 2025, del Ministerio de Salud y que se entiende forma parte integrante del
mismo.

Este convenio tiene respaldo de recursos financieros a través de ia Resolucion Exenta
N°212 de fecha 12 de marzo de 2025, del Ministerio de Salud, que distribuye recursos
para el sefialado programa el presente afio.

E! objetivo del Programa Atencion Domiciliaria para Personas con Dependencia Severa y
cuidadores/fas es mantener y/o mejorar la condicion de salud de la persona con
dependencia severa y su cuidador/a, beneficiarios/as del sistema publico de salud e
inscritos en los establecimientos de Atencidn Primaria, mediante atenciones de salud
integrales en su domicilio en el marco del Modelo de Atencion Integral en Saiud Familiar y
Comunitario.

TERCERA: EI Ministerio de Salud, a través del Servicio, asigna a la Municipalidad de
Arica recursos destinados a financiar el siguiente componente del Programa Atencion
Domiciliaria para Personas con Dependencia Severa y cuidadores/as:

1) Componente 3: Apoyo a Personas con Dependencia Severa mediante la entrega
de panales

Cabe sefialar que los siguientes componentes no se financiaran en la Comuna de Arica,
de acuerdo con lo indicado para cada unoc de ellos:

Componente 1: Atencién Domiciliaria integral para Personas con Dependencia Severa y
sus Cuidadores: Actividad ejecutada y financiada via per - capita en la comuna de Arica.

Componente 2: Articulacion Intersectorial y Comunitaria para Acceso y Gestidn de
Servicios y Beneficios: Actividad ejecutada vy financiada via per - capita en la comuna de
Arica.

Financiamiento PADDS en establecimientos municipales:
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CONVENIO
PROGRAMA ATENCION DOMICILIARIA PARA PERSONAS CON DEPENDENCIA
SEVERA Y CUIDADORES/AS
COMUNA DE ARICA, ANO 2025

En Arica a 27 de marzo de 2025, entre el Servicio de Salud Arica y Parinacota, RUT N°
61.606.000-7, Persona Juridica de derecho publico domiciliado en calle 18 de Septiembre N°
1000, edificio “N”, 2° Piso, representado por su Directora Sra. Patricia Sanhueza Zenobio, RUN
NI . ngeniera Comercial, en adelante “el Servicio” y fa llustre Municipalidad de
Arica, Corporacion de Derecho Publico, RUT N° 69.010.100-9, representada por su Alcalde Sr.
Orlando Vargas Pizarro, Técnico Mecanico Industrial, RUN N"_ con domicilio en
calle Sotomayor N°415, comuna de Arica, Region de Arica y Parinacota, en adelante “el
Municipio”, se ha acordado celebrar un Convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el estatuto de Atencion Primaria de Saiud Municipal,
aprobado por la Ley N°19.378, en su articulo 56 establece que el aporte estatal mensuai podra
incrementarse: “En el caso que las normas técnicas, planes y Programas que se imparten con
posterioridad a Ja entrada en vigencia de esta ley impliguen un mayor gasto para la
Municipalidad, su financiamiento sera incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49",

Por su parte, el articulo 4° del Decreto Supremo del Ministerio de Salud, que determina el
aporte estatal a municipalidades que indica, para sus entidades administradoras de salud
municipal para la anualidad respectiva, reitera dicha norma, agregando la forma de
materializarla al sefalar “ £/ aporte estatal mensual se incrementard de acuerdo a lo que
establece el inciso final del articulo 56 de la ley N° 19.378, en el caso que las normas técnicas,
planes y programas que imparta con posterioridad el Ministerio de Salud impliquen un mayor
gasto para la entidad administradora de salud municipal, para cuyo efecto el Ministerio de Salud
dictara la correspondiente resolucién”.

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la
Equidad, Participacion, Descentralizacion y Satisfaccion de los/as Usuarios/as, de las
prioridades programaticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de la
Atencién Primaria e incorporando a fa Atencién Primaria como area y pilar relevante en el
proceso de cambio a un nuevo modelo de atencion, el Ministerio de Salud, ha impulsado el
PROGRAMA ATENCION DOMICILIARIA PARA PERSONAS CON DEPENDENCIA SEVERA
Y CUIDADORES/AS.

El referido Programa ha sido aprobado por la Resoluciéon Exenta N°141 de fecha 07 de febrero
de 2025, del Ministerio de Salud y que se entiende forma parte integrante del mismo.

Este convenio tiene respaldo de recursos financieros a través de la Resoluciéon Exenta N°212
de fecha 12 de marzo de 2025, del Ministerio de Salud, que distribuye recursos para el
sefialado programa el presente afio.

El objetivo del Programa Atencién Domiciliaria para Personas con Dependencia Severa y
cuidadores/as es mantener y/o mejorar la condicion de salud de la persona con dependencia
severa y su cuidador/a, beneficiarios/as del sistema publico de salud e inscritos en los
establecimientos de Atencién Primaria, mediante atenciones de salud integrales en su domicilio
en el marco del Modelo de Atencion Integral en Salud Familiar y Comunitario.

TERCERA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio, asigna a la Municipa}idad dg Ariqa
recursos destinados a financiar el siguiente componente del Programa Atenciéon Domiciliaria
para Personas con Dependencia Severa y cuidadores/as:






















